
 
Fatura de Locação de Bens Móveis - SEM OPERADOR  22476

Beneficiário Vencimento

Pagador

Nosso NúmeroNúmero Documento

Espécie Quantidade (x) Valor

(=) Valor do Documento (-) Desconto

(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
R$

09/00000022247-2 R$ 147,00

M F A SAO ROQUE ALUGUEL DE EQUIPAM

CAMARA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICA DE SÃO ROQU

17/03/2025
C.N.P.J. / C.P.F. Inscrição  Estadual

Endereço Bairro

MunicípioCEP U.F.

RUA SÃO PAULO, 355 - TABOAO

18.130-000 SAO ROQUE SP

50.804.079/0001-81 ISENTO

CASA DO CONSTRUTOR - Aluguel de Equipamentos
M F A SAO ROQUE ALUGUEL DE EQUIPAM

RUA FREDERICO AMOSSO, 43 JARDIM RENE - CEP 18.135-020 SAO ROQUE - SP  Fone.: (11)4784-1463  CNPJ:
31.390.295/0001-83   Insc. Est. 653.142.589.114

Emissão

12/03/2025
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Descrição TotalQtde V. Unitário
118.01.10.32.02.01-001 PAINEL METALICO MECAN 1.00x1.50m CTR 13654 03/03/2025 a 10/03/2025
111.01.50.53.02.02-001 RODA METALICA C/ ROLAMENTO POLIURETANO FREIO CTR 13654 03/03/2025 a 10/03/2025
118.01.13.32.02.01-001 PISO METALICO MECAN 0.30x1.50m CTR 13654 03/03/2025 a 10/03/2025
111.01.11.32.03.01-001 DIAGONAL  METALICA MECAN 2.12m CTR 13654 03/03/2025 a 10/03/2025

Obra.:  CAMARA MUNICIPAL,   -
Total Geral R$ 147,00

  23790.52703 90000.002221 47068.148502 4 10230000014700237-2
 Local de pagamento  Vencimento

Pagar preferencialmente nas agencias do BRADESCO 17/03/2025

 Agência / Código Beneficiário

 Nosso Número

09/00000022247-2

 ( = ) Valor do Documento

147,00

 ( - ) Desconto / Abatimento

 ( + ) Mora / Multa

0,00
 ( = ) Valor Cobrado

 Data do Documento

12/03/2025
 Número do Documento

13654-1
 Espécie Doc.

RC
 Aceite

N
 Data do Processamento

12/03/2025

 Uso do Banco  Carteira

09/019
 Espécie

R$
 Quantidade  Valor

Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto, contate o BENEFICIÁRIO.

Cobrar juros de R$ 0,05 por dia de atraso para pagamento a partir de 18/03/2025.
Cobrar multa de R$ 2,94 para pagamento a partir de 18/03/2025.

Pagador: CAMARA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICA DE SÃO ROQU

RUA SÃO PAULO, 355 - 

TABOAO

18.130-000 - SAO ROQUE / SP

 Beneficiário final: Código de Baixa

Autenticação Mecânica / FICHA DE COMPENSAÇÃO

Endereço:

CPF / CNPJ:

CPF / CNPJ: 50.804.079/0001-81

 Beneficiário

M F A SAO ROQUE ALUGUEL DE EQUIPAM
 CNPJ / CPF

31.390.295/0001-83

 ( + ) Outros Acréscimos

0527-4/0681485-9



CASA DO CONSTRUTOR - Aluguel de Equipamentos e Soluções São Roque

(11)47381-408 e Página 1 de 2
, SOLICITAÇÃODE RETIRADA 05/03/2025 08:34:59

Loja: 111 Contrato: 13654 Emissão:03/03/2025 Período: DIARIO Agendadopara 05/03/2025 ás 08:34:42

Cliente CAMARA MUNICIPAL DA ESTANCIA TURISTICADE SÃO ROQU CNPJ 50.804.079/0001-81 Insc. Estadual ISENTO
Endereço RUA SÃO PAULO, 355 TABOAO SAO ROQUE - SP, CEP: 18..13-0-000
Telefone (11)4784-8444 Celular () - E-mail fernandes()camarasaoroque.sp.gov.br OperadorVITÓRIA
End. Obra CAMARA MUNICIPAL, - Outro Dado
Contato MAURACY Telefone (11)94784-8444 Solicitante VITORIA
Nº Sol Equipamento Descrição ' Núm. de Série Qtde. Obra Qtde. a Retirar Qtde. Retirada

16065 118.01.10.32.02.01-001 PAINEL METALICO MECAN 1.00x1.50m 10 ODE.
16066 111.01.50.53.02.02-001 RODA METALICA C/ ROLAMENTO POLIURETANO FREIO 4 4 «
15067 111.01.11.32.03.01-001 DIAGONAL METALICA MECAN 2.12m 3 3 SG
16068 118.01.13.32.02.01-001 PISO METALICO MECAN 0.30x1.50m 2 2 5) Cc

Observação:

Declarações:
O bem retirado foi visualmente inspecionado e:
( ) não encontradas avarias aparentes.
t ) encontradas avarias aparentes conforme descrito a seguir

Ois)bem(ns) retirado(s) nesta data segue(m) para o Departamento Técnico, onde será(ão) avaliado(s) e, sendo identificada a necessidade de manutenção por mau uso, a
Locatária será informada em 02 (dois) dias úteis. O valor devido em razão dos reparos necessários será informado à Locatáriaem igual prazo ou, caso não seja possível, no dia
imediato àquele em que for apurado pela Locadora, mediante Orçamento de Manutenção e Conservação. '

Data:25 Dá / 5 Hora: /o do Representante da Locadora Representante da Locatária
8

Nome: po e Nome:
RG: RG:


